
Absender: 
 
___________________________________ 
 
___________________________________ 
 
___________________________________ 
 
Zurück an:  
 
Stadt Ettlingen 
Marketing- und Kommunikation 
Frau Kim Armbrust 
Marktplatz 2 
76275 Ettlingen 
 
per Mail: marketing@ettlingen.de, per Fax: 07243 101-8442 
 
Bühnenprogramm Ettlinger Sternlesmarkt vom 26.11. bis 28.12.2026 
 
Auftrittszeiten: täglich 11:30 bis 20:30 Uhr, 24.12. von 12:00 bis 14:00 Uhr, 25.12. geschlossen 
 
Wunschtermin und Uhrzeit: ____________________________ 
 
Ausweichtermin und Uhrzeit: ___________________________ 
 
Titel des Auftrittes für das Programmheft: _____________________________________ 
 
Dauer des Auftritts: ________________________________ 
 
Auf-/Abbauzeit bitte extra angeben: __________________________________ 
 
Bühnentechnik: 
 
Vorhanden sind 2 Sprach- und 2 Chormikrofone jeweils mit Stativ, CD-Player und Mischpult 
inklusive Lautsprecherboxen. Weiteres Equipment muss selbst mitgebracht werden. 
Ausreichende Beleuchtung ist vorhanden. 

Wird die Tonanlage benötigt?     ja □  nein □ 
Ist vor Ort eine Einweisung in die Tonanlage erwünscht? ja □  nein □
  

Werden Stühle für ihren Auftritt benötigt? ja □ Anzahl: _______ nein □ 
 
 
Bitte beachten: Die Tonanlage muss von den Gruppen selbst bedient werden!   
Es wird kein Fachpersonal gestellt, lediglich eine kurze Einweisung in die Ton- und 
Lichtanlage ist auf Wunsch möglich. Eine Betreuung während des Auftritts findet nicht statt. 
 
 
Verantwortliche/r/Ansprechpartner/in: _________________________________________ 
 
 
Telefon: __________________________ 
 
Mobil:    __________________________ 
 
E-Mail:   __________________________ 
 
 

Bankverbindung (Sie erhalten eine kleine 
Aufwandsentschädigung für den Auftritt): 
 
Kontoinhaber: _____________________ 
 
IBAN: ___________________________ 
 

 
 
Datum/Unterschrift: _________________________________ 
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